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GOVERNO DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO
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i SUBSECRETARIA JURIDICA
NUCLEO DE ASSESSORIA TECNICA EM AGOES DE SAUDE

PARECER TECNICO/SES/SJ/INATJUS - FEDERAL N° 0688/2019

Rio de Janeiro, 19 de julho de 2019.

Processo n° 5045972-69.2019.4.02.5101,
ajuizado por| |

O presente parecer visa atender a solicitagéo de informagdes técnicas do 1°
Juizado Especial do Rio de Janeiro, da Seg&o Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto a
internacgao para realizagdo de cirurgia e tratamento oncolégico.

| - RELATORIO

1. Para emiss&o do presente Parecer Técnico foram considerados os
documentos médicos com informagdes pertinentes ao pleito.

2. Segundo documento médico (solicitagdo de consulta em atencéo terciaria)
da Secretaria Municipal de Saude do Rio de Janeiro (Evento 1, INE5, Pagina 1; Evento 1,

EXMMEDS, Pé?ma 1? emitido em 05 de julho de 2019 pela médlcd
(CREMERJ a Autora, 44 anos, apresenta massa abdomino-pélvica solido-
clstica volumosa, com perda ponderal acentuada em 15 dias, com hipétese diagnéstica de
neoplasia de ovario, sendo solicitado encaminhamento para unidade terciaria
oncoldgica.

3. Em (Evento 1, EXMMED7, Pagina 1) consta documento do Hospital

Municipal Salgado Filho, emltxdo em 01 de julho de 2019 pela médica
(CREMERJ Ib onde informa que a Autora foi atendida pelo Servigo de Cirurgia
Geral da referida unidade em 01/07/2019, necessitando de 14 dias de repouso por motivo
de doenca.

Il — ANALISE

DA LEGISLAGAO

1. A Portaria de Consolidagéo n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
contém as diretrizes para a organizagdo da Atengdo a Saude no ambito do Sistema Unico
de Saude (SUS) visando superar a fragmentagéo da ateng&o e da gestéo nas Regides de
Saude e aperfeigoar o funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar
ao usuario o conjunto de agdes e servigos que necessita com efetividade e eficiéncia.

2. A Portaria de Consolidagdo n° 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
publica a Relagdo Nacional de Agdes e Servigos de Saude (RENASES) no ambito do
Sistema Unico de Satde (SUS) e d& outras providéncias.

3. O Anexo IV da Portaria de Consolidag&o n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, institui a Rede de Atengéo & Saude das Pessoas com Doengas Crénicas, no ambito
do SUS.

4. O Anexo IX da Portaria de Consolidag&o n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, instituiu a Politica Nacional para a Prevengéo e Controle do Cancer na Rede de
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Ateng&o a Salude das Pessoas com Doengas Crénicas, no &mbito do Sistema Unico de
Saude (SUS).

5. A Portaria n® 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
parametros para organizagado, planejamento, monitoramento, controle e avaliagdo dos
estabelecimentos de saude habilitados na atengédo especializada em oncologia e define as
condi¢bes estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitagéo destes
estabelecimentos no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).

6. A Portaria n° 346/SAS/MS de 23 de junho de 2008 mantém os
formularios/instrumentos do sub-sistema de Autorizagdo de Procedimentos de Alto Custo do
Sistema de Informagdes Ambulatoriais (APAC-SAl) na sistematica de autorizagéo,
informagéo e faturamento dos procedimentos de radioterapia e de quimioterapia.

7. O Capitulo VII, do Anexo IX, da Portaria de Consolidagéo n® 2/GM/MS, de
28 de setembro de 2017, dispde sobre a aplicagéo da Lei n® 12.732, de 22 de novembro de
2012, que versa a respeito do primeiro tratamento do paciente com neoplasia maligna
comprovada no ambito do Sistema Unico de Saude (...).

8. No ambito do Estado do Rio de Janeiro, a Deliberag&o CIB n° 2.883, de 12
de maio de 2014 pactuou as referéncias da Rede de Alta Complexidade Oncolégica.
9. A Deliberagdo CIB-RJ n° 4609, de 05 de julho de 2017, pactua o Plano

Oncolégico do Estado do Rio de Janeiro, com vigéncia de 2017/2021, e contém os
seguintes eixos prioritarios: promogdo da saude e prevengdo do cancer; detecgéo
precoce/diagnéstico; tratamento; medicamentos; cuidados paliativos; e, regulagéo do
acesso.

10. A Deliberagdo CIB-RJ n° 2795 de 18 de margo de 2014, pactua as
referéncias da Rede de Alta Complexidade Oncoldgica no ambito do Estado do Rio de
Janeiro.

11. A Deliberagéo CIB-RJ n° 4004, de 30 de margo de 2017, pactua, ad
referendum, o credenciamento e habilitag&o das unidades de Assisténcia de Alta
Complexidade em Oncologia (UNACON) e centros de Assisténcia de Alta Complexidade em
Oncologia (CACON), em adequac&o a Portaria GM/MS n° 140, de 27/02/2014, e a Portaria
GM/MS n° 181, de 02/03/2016, que prorroga o prazo estabelecndo na portaria anterior para
28/02/2016.

12. Considerando a Politica Nacional de Regulagéo do SUS, disposta no Anexo
XXVI da Portaria de Consolidagéo n® 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017

Art. 9° § 1° O Complexo Regulador seré organizado em:

| - Central de Regulagéo de Consultas e Exames: regula o acesso a todos
os procedimentos ambulatoriais, incluindo terapias e cirurgias ambulatoriais;

Il - Central de Regulagéo de Internagbes Hospitalares: regula o acesso aos
leitos e aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organizagdo
local, o acesso aos leitos hospitalares de urgéncia; e

/Il - Central de Regulag&o de Urgéncias: regula o atendimento pré-hospitalar
de urgéncia e, conforme organizagdo local, o acesso aos leitos hospitalares
de urgéncia.

DO QUADRO CLINICO

1. O diagndstico de massa anexial em mulheres com sintomatologia pélvica
ou de forma incidental representa uma rotina na pratica ginecolégica. Embora a etiologia da
maior parte dessas massas anexiais seja benigna, a possibilidade de malignidade sempre
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deve ser considerada. A incidéncia e a mortalidade do cancer de ovario tém se mantido
estaveis nas Ultimas trés décadas e representam a principal causa de morte por neoplasia
maligna do trato genital feminino nos paises desenvolvidos'.

2. Perda de peso & importante causa de internagao hospitalar, pois pode fazer
parte do quadro clinico de doengas sistémicas avangadas, simbolizar primeiro sintoma de
malignidade ou manifestagéo de doengas psiquiatricas. Independente da causa de base ha
correlagé@o entre perda de peso e aumento da morbimortalidade. Perda de peso significativa
(perda_ponderal) pode ser definida como perda maior que 5,0% do peso habitual no
periodo de seis a 12 meses (sindrome consumptiva). As principais causas de perda de peso
isolada s&o: cancer, disturbios psiquiatricos, doengas do aparelho digestério,
endocrinopatias, afecgdes reumaticas, infecgées e origem indeterminada®.

3. O cancer de ovario € o tumor ginecoldgico mais dificil de ser diagnosticado
e o de menor chance de cura. Cerca de 3/4 dos canceres desse 6rgéo apresentam-se em
estagio avangado no momento do diagnéstico. A maioria dos tumores de ovario sdo
carcinomas epiteliais (cancer que se inicia nas células da superficie do 6rgéo), o mais
comum, ou tumor maligno de células germinativas (que dao origem aos espermatozoides e
aos ovocitos - chamados erroneamente de 6vulos)®.

DO PLEITO

1. Internagao hospitalar & descrito como confinamento de um paciente em
um hospital®. Unidade de internac&o ou unidade de enfermagem € o conjunto de elementos
destinados & acomodag&o do paciente internado, e que englobam facilidades adequadas a
prestagéo de cuidados necessarios a um bom atendimento®,

2; A oncologia é a especialidade médica que estuda os tumores, que podem
ser benignos ou malignos. Esta voltada para a forma como o cancer se desenvolve no
organismo e qual é o tratamento mais adequado para cada caso. Apesar da existéncia de
protocolos médicos, o tratamento oncolégico € sempre muito individualizado - cada
paciente, tumor e situag&o exigem uma abordagem terapéutica. O oncologista &€ o médico
clinico especializado no tratamento do cancer e responsavel, sobretudo, por prescrever
tratamentos de quimioterapia, imunoterapia e hormonioterapia”.

Il — CONCLUSAO

" LIMA, R. A. Abordagem das massas anexiais com suspeita de cancer de ovario. FEMINA. Junho 2010. v. 38, n° 6.
Disponivel em: <http://files.bvs.br/upload/S/0100-7254/2010/v38n6/a1610.pdf>. Acesso em: 17 jul. 2019.

2 PINHEIRO, K. M. K. Et al. Investigagdo de sindrome consumptiva. Arquivo Médico dos Hospitais da Faculdade de
Ciéncias Médicas da Santa Casa de Sao Paulo, 2011. Disponivel em:
<http://arquivosmedicos.femsantacasasp.edu.br/index.php/AMSCSP/article/viewFile/318/333>. Acesso em: 17 jul.

2019.
3 MINISTERIO DA SAUDE., Instituto Nacional de Cancer (INCA). Tipos de Cancer: Ovario. Disponivel em:
<http://wwwz2.inca.gov.br/wps/wem/connect/tiposdecancer/site/home/ovario>. Acesso em: 17 jul. 2018.
4 Biblioteca Virtual Em Salide. Descritores em Ciéncias da Saude. Descrigdo de hospitalizagéo. Disponivel em:
<http://decs.bvsalud.org/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-
bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_langua
e=p&search_exp=Hospitaliza%E7%E30>. Acesso em: 17 jul. 2019.
Scielo. FERRARINI, C. D. T. Conceitos e Definigdes em Salide. Revista Brasileira de
Enfermagem, v.30 n.3 Brasilia, 1977. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-71671877000300314>. Acesso em. 17 jul. 2019.
8 BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atengdo a Salde. Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas em
Oncologia/Ministério da Salide, Secretaria de Ateng&o & Saude — Brasilia : Ministério da Saude, 2014. Disponivel
em: <http://bvsms.saude.gov.brlbvs/publicacoes/protocolos_clinicos_diretrizes_terapeuticas_oncologia.pdf>.
Acesso em: 17 jul. 2019.
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1. Trata-se de Autora com 44 anos, pleiteando "“internagéo e cirurgia para que
tenha inicio ao seu tratamento oncolégico” (Evento 1, INIC1, Pagina 15). Contudo, de
acordo com documentos médicos acostados ao processo (Evento 1, INF5, Péagina 1; Evento
1, EXMMEDS, Pagina 1; Evento 1, EXMMED7, Pagina 1), a mesma apresenta “massa
abdomino-pélvica sélido-cistica volumosa, perda ponderal acentuada em 15 dias, com
hipétese diagnéstica de neoplasia de ovario®, sendo solicitado encaminhamento para
unidade terciaria oncolégica.

2. Cabe esclarecer que, segundo os documentos médicos acostados, o quadro
clinico da Autora cofigura “hipétese diagnéstica" de cancer de ovario, ndo sendo o mesmo
constatado nos autos através de exame histopatolégico. Tampouco foi mencionada a
cirurgia pleiteada.

3. Assim, ndo ha como inferir com seguranca acerca da indicac&o da
internacdo, cirurgia e tratamento oncoldgico. Contudo, devido ao quadro clinico
apresentado pela Autora - “massa abdomino-pélvica sélido-cistica volumosa, perda
ponderal acentuada em 15 dias”, observa-se a necessidade de avaliagdo por um médico
especialista em oncologia, para melhor elucidagao diagnéstica e planejamento e execugéo
da conduta terapéutica.

4, Desta forma, informa-se que a avaliagdo em oncologia esta indicada para o
manejo do quadro clinico apresentado pela Autora. Além disso, esta . coberta pelc pelo SUS,
conforme a Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Préteses e Materiais
Especiais do Sistema Unico de Satide - SUS (SIGTAP), na qual consta: consulta médica em
atenc&o especializada sob o cédigo de procedimento 03.01.01.007-2.

5. Ressalta-se que em consulta a plataforma do Sistema Estadual de
Regulagdo (SER), foi detectada solicitagdo de “consulta exame" para a Autora, solicitado
em: 12/07/2019, pela unidade SMS CF Anna Nery AP 32, com situagdo AGENDADA na
Unidade: MS INCA 2 Instituto Nacional do Cancer Il (ANEXO 1%

6. Assim, entende-se que a via administrativa para o caso em tela ja foi
utilizada.
7. Adicionalmente, destaca-se que o paciente com neoplasia_maligna tem

direito de se submeter ao primeiro tratamento no Sistema Unico de Satide (SUS), no prazo
de até 60 (sessenta) dias contados a partir do dia em que for firmado o diagnéstico

em laudo patolégico ou em prazo menor, conforme a necessidade terapéutica do caso

registrada em prontuario.

8. Quanto a organizagdo da atengdo oncolégica no SUS, essa foi
reestruturada em consonancia com a Rede de Atengdo a Saude e de forma articulada entre
os trés niveis de gestao.

9. O componente de Atengédo Especializada é composto por ambulatérios de
especialidades, hospitais gerais e hospitais especializados habilitados para a assisténcia
oncolégica. Esses devem apoiar e complementar os servicos da atengéo basica na
investigagdo diagnéstica, no tratamento do céncer (...), garantindo-se, dessa forma, a

integralidade do cuidado no &mbito da rede de atenc&o a saude. O componente da Atengéo

Especializada & constituido pela Atengdo Ambulatorial e Hospitalar.

10. A Ateng&o Hospitalar € composta por hospitais habilitados como UNACON

(Unidades de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia) e CACON (Centros de
Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia) e por Hospitais Gerais com Cirurgia

7 Sistema Estadual de Regulagéo (SER). Histérico do paciente. Disponivel em: <

https://ser.saudenet.srv. br/ser/pages/internacao/historico/historico-paciente.seam>. Acesso em: 17 jul. 2019.
® MINISTERIO DA SAUDE. Portaria n°® 1.220, de 03 de junho de 2014. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2014/prt1220_03_06_2014.html>. Acesso em: 17 jul. 2019.

NUCLEO DE ASSESSORIA TECNICA/SJ/SES 4

‘



Wl
GOVERNO DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
! SUBSECRETARIA JURIDICA
NUCLEO DE ASSESSORIA TECNICA EM AGOES DE SAUDE

Oncoldgica, nos quais séo oferecidos os tratamentos especializados de alta complexidade,
incluindo servigos de cirurgia, radioterapia, quimioterapia, e cuidados paliativos, em nivel
ambulatorial e de internagéo, a depender do servigo e da necessidade identificada em cada
caso. Sempre com base nos protocolos clinicos e nas diretrizes terapéuticas estabelecidas
pelo Ministério da Saude, quando publicados.

1. Assim, em consonancia com o regulamento do SUS, cumpre mencionar que
o Estado do Rio de Janeiro conta com uma Rede de Alta Complexidade Oncoldgica
(ANEXO 1I)°, conforme pactuagé&o na Comisséo Intergestores Bipartite (Deliberagdo CIB n°
4.004, de 30 de margo de 2017.

12. Por fim, cumpre salientar que informagées acerca de menor custo e vaga
nao constam no escopo de atuacao deste Nticleo.

E o parecer.

Ao 1° Juizado Especial do Rio de Janeiro, da Secao Judiciaria do Rio
de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

FERNANDO ANTONIO DE A. GASPAR
Médico
CRM-RJ 52.52996-3
ID. 3.047.165-6

VIRGINIA SILVA
Enfermeira

FLAVIO AFONSO BADARO
Assessor-chefe
CRF-RJ 10.277
ID. 436.475-02

® Deliberagéo CIB n° 4.004 de 30 de Margo de 2017. Pactuar “ad referendum” o credenciamento e habilitagéo das
Unidades de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia — UNACON e Centros de Assisténcia de Alta
Complexidade em Oncologia — CACON, nas unidades abaixo listadas, em adequagéo a Portaria GM/MS n° 140 de
27/02/2014. Disponivel em: <http://138.68.60.75/images/portarias/abril2017/dia10/delib4004.pdf>. Acesso em: 17

jul. 2019.
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Anexo Il — Estabelecimentos de Satide Habilitados em Oncologia no Estado do Rio de

NUCLEO DE ASSESSORIA TECNICA/SJ/SES

Janeiro
MUNICIPIO ESTABELECIMENTO CNES | CODIGO HABILITAGAOQ T
17.06.
Barra Mansa |Santa Casa de Misericordia de Barra Mansa 2280051 | 17.07 e Unacon com Servigos de Radioterapia e Hematologia
17.08
Cabo Frio  |Hospital Santa Isabel 2278286 | 1706 |Unacon
Campos de  |g,..icdada P, Bonafirione: -
Goytacazes Portug de de Campos 2287260 | 17.06 |Unacon
é::y’?;'::z‘:: Hospital Universildrio Alvaro Alvim 2287447 | 17.06 |Unacon com Servigo de Radioterapia
Gc:ymtzg:ziz Instituto de Medicina Nuclear e Endocrinclogia Ltda./IMNE 2287285| 1707 |Unacon com Servigo de Radioterapia
ltaperuna | Hospital S30 José do Avai/Conferéncia Siio José do Avai orepss | LIRS [N S EArEos 6 ERO0ARN ¢ e Qricologhs
Niterdi Hospital Municipal Oréncio de Freitas 12556 17 14 | Hospital Geral com Cirurgia Oncolégica
Niterdi Hospital Universitdrio Antonio Pedro - HUAP/UFF 12505 17.08 |Unacon com Servi¢o de Hematologia
Hospital Alcides Cameiro 2275562 | 17.06 ’ .
P X 5
elropolis Cartio e Tefapia Oricoldgiea ea770| 1715 Unacon com Servigo de Radioterapia
Rio Bonito  |Hospital Regional Darcy Vargas 2296241| 17.06 {Unacon
17.07, < .. A A
" " 2 £ * {Unacon com S pia. de H logia e
Rio de Janeiro |Hospilal dos Servidores do Estado 2269988 13’7039 e | de Oncologia Pndi;mca 5
‘Rio de Janeiro |Hospital Geral do Andaral B 2269384 | 17.06 |Unacon E B
Rio de Janeiro |Hospilal Geral de Bonsucesso 2269880 | 17.08 |Unacon com Servigo de Hematologia
Rio de Janeiro |Hospilal Geral de Jacarepagud/Hospital Cardoso Fontes 2295423 | 17.06 |Unacon
Rio de Janeiro E?lg_lﬂl Geral de Ipanema 2269775 | 17.14 |Hospital Geral com Cirurgia Oncolégica
Rio de Janeiro |Hospital Geral da Lagoa 2273659 | 17.09 |Unacon com Servico de Oncologia Pediatrica
Rio de Janeiro | Hospital Mario Kroeff 2269899 | 17.07 |Unacon com Servigo de Radioterapia
Rio de Janeiro |Hospital Universitario Gaffrée/UniRio 2295415 | 17.06 |Unacon
Rio de Janeiro |Hospital Universitario Pedro Emesto-HUPE/UERJ 2269783 117'7%' Unacon com Servigos de Radi pia e de Hy i
Rio de Janeiro |Hospital Universitdno Clementino Fraga Filho/UFRJ 2280167 | 17.12 |Cacon
Rio de Janeiro |Instiluto de P e Pediatria 0 ira/UFRJ 2296616 | 17.11 |Unacon Exclusiva de Oncologia Pedid o
Rio de Janeiro |Hospital Estadual Ti I Céncer e Cirurgia (nfantil 7185081 | 17.11 |Unacon Exclusiva de Oncologia Pediétri
lnsmulo Estadual de Hematologia Arthur Siqueira
Rio de Janeiro tirk £ Pn'rlnslhmode Hematologia - | 2295067 | 17.10 |Unacon Exclusiva de Hematologia
FUNDARJ
Instituto Nacional de Cancer/INCA - Hospital de Cancer | 2273454 | 17.13 [Cacon com Servigo de Oncolegia Pedidtrica
Rio de Janeiro
Instituto Nacional de Cancer/INCA - Hospital de Cancer I 2269821 | 1706
Instituto Nacional de Cancer/INCA - Hospital de Cancer IlI 2273462 | 17.07
Teresdpolis  |Hospital S3o José/Associaglo Congregagdo de ! §§£:_Catadna 2292386 | 17.06 iUnacon
Hospital Unt io Severino Sombra/Fundag o Educacional
Vassouras Sevedno Sombra 2273748 | 17.06 |Unacon
Volta Redonda |Hospital Jardim Amdlia Ltda - HINJA 25136 1707 |Unacon com Servico de Radioterapia
Portaria SAS/MS n° 458, de 24 de fevereiro de 2017.
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